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(g) Verfahren zur Herstellung intraluminaler Stents aus bioresorbierbarem Polymermaterial 

(§7) Ein Verfahren zur Herstellung intravasaler Stents aus 
bioresorbierbarem Material weist folgende Verfahrensschrit- 
te auf: 

- Ansetzen einer viskosen Losung von Poly-P-Hydroxybutter- 
saure als bioresorbierbares Polymermaterial in einem L6- 
sungsmittel, 

- sukzessives, schichtweises Aufbringen der Polymerlosung 
auf einen Positivformkern in mehreren Schritten durch 
Abscheiden des Polymermaterials unter Abdampfen des 
Ldsungsmitteis und unter zumindest teilweiser Anlosung der 
vorher abgeschiedenen Schicht zum Aufbau eines in seiner 
Polymerstruktur homogenen Stentrohlings, 

- Abziehen des Stentrohlings vom Positivformkern und 

- Nachbearbeitung des Stentrohlings zur Endformgebung 
des Stents. 
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Die Erfindung betrifft ein Verfahren zur Hersteliung 
intraluminaler Stents aus bioresorbierbarem Polymer- 
material. 

Zum technologischen Hintergrund der Erfindung ist 
auszufuhren, daB zur Hersteliung z. B. implantierbarer 
intravaskularer Stents — also von angioplastischen Ge- 
faBwandstutzen zum Einsatz in der Herzchirurgie — 
ubliche kunststofftechnische Verfahren bekannt und an- 
gewendet werden, die auf der Verarbeitung thermopla- 
stischer Polymermaterialien beruhen. So werden Stents, 
bei denen es sich um Rohrchen von einigen wenigen 
Millimetern Durchmesser und wenigen Zentimetern 
Lange handelt, durch Extrudieren oder SpritzgieBen 
hergestellt In diesem Zusammenhang ist auf den Fach- 
aufsatz "Evaluation of poly(L-lactic acid) as a material 
for intravascular polymeric stents" von Agrawal et. al in 
Biomaterials 1992, Vol 13, No. 3, S. 176 bis 187 zu ver- 
weisen, wo zur Hersteliung von intravaskularen Poly- 
merstents Poly(l-Milchsaure)-Monofilamente eingesetzt 
werden. Diese Monofilamente werden extrudiert und 
mit verschiedenen Streckraten gestreckt Derart behan- 
delte Monofilamente werden dann zur Konstruktion 
von Stents eingesetzt 

Der Nachteil der bekannten Verfahren besteht darin, 
daB sie zu einer thermischen Schadigung des Polymer- 
materials wahrend des Extrusionsverfahrens oder des 
SpritzgieBens fuhren kdnnen. Aufgrund der hohen Kri- 
stallinitat der verwendeten Werkstoffe kdnnen zudem 
thermoplastische Umformverfahren sehr erschwert 
werden. 

Aus dem Fachaufsatz "Fabrication of Resorbable Mi- 
croporous Intravascular Stents for Gene Therapy Ap- 
plications" von Rajasubramanian et al aus dem ASAIO 
Journal 1994, S. M584 bis M589 ist es ferner bekannt, 
resorbierbare, mikroporose Stents aus einer Mischung 
von Poly-L-Milchsaure (PLLA) und Poly-E-Caprolac- 
ton (PCL) herzustelien, wobei sowohl spiral- als auch 
rohrenformige Stent-Konstruktionen durch Losen die- 
ser Polymer-Mischung in einem organischen Losungs- 
mittel (1,4-Dioxan) und anschlieBende Schwimmaufbe- 
reitung des Polymers hergestellt werden. Bei letzterer 
wird die Polymerlosung auf eine gleichmaBig stromende 
Wasseroberflache aufgespruht, wodurch das Losungs- 
mittel im Wasser dispergiert und von der Oberflache 
abdampft Dadurch wird eine Polyrnerausfallung gebil- 
det, die als Film auf der Wasseroberflache schwimmt 
und an geeigneter Stelle von einem rotierenden Dorn 
aufgenommen wird, auf dem dadurch eine mehrlagige 
Beschichtung des teilweise ausgeharteten Polymers ge- 
bildet wird Nach Fertigstellung der kompletten Be- 
schichtung wird der Dorn in einen Vakuumofen gege- 
ben, um fur einen Zeitraum von 24Stunden bei 45° C 
den AushartprozeB zu vollendea AnschlieBend wird der 
Dorn mit der Polymerbeschichtung in 50%-iger Ethan- 
ollosung eingeweicht, um die Polymerbeschichtung 
quellen zu lassen und sie anschlieBend vom Dorn abzie- 
hen zu kdnnen. 

Das bekannte Verfahren ist insofern problematisch, 
als die Schwimmaufbereitung des Polymerfilms und das 
"Aufwickeln" des Polymerfilms auf den Dorn sehr dif fizii 
und anfallig gegen ProzeBschwankungen sind Daruber 
hinaus bedarf es einer aufwendigen Nachbehandlung 
der derart hergestellten Stent-Rohlinge. Ein weiterer 
Nachteil dieses Verfahrens liegt darin, daB sich mit die- 
ser Herstellungstechnologie kein isotropes Gefuge im 
Stent erzielen laBt Dies wirkt sich nachteilig fur eine 



gleichmaBige Resorption in vivo^R auf die mechani- 
schen Eigenschaf ten des Stents aus. 

Davon ausgehend liegt der Erfindung die Aufgabe 
zugrunde, ein Verfahren zur Hersteliung intraluminaler 
5 Stents aus bioresorbierbaren Polymermaterial anzuge- 
ben, das unter prozeBtechnischer Vereinfachung zu 
Stents mit guten Bioresorptionseigenschaften fiihrt 

Diese Aufgabe wird durch die im Anspruch 1 angege- 
benen Verfahrensschritte geldst, die umfassen: 

10 

— Ansetzen einer viskosen Losung von Poly-p-Hy- 
droxybuttersaure als bioresorbierbares Polymer- 
material in einem Losungsmittel, 

— sukzessives, schichtweises Aufbringen der visko- 
15 sen Polymerlosung auf einen Positivformkern in 

mehreren Schritten durch Abscheiden des Poiy- 
mermaterials unter Abdampfen des Losungsmittels 
und unter zumindest teilweiser Auflosung der vor- 
her abgeschiedenen Schicht zum Aufbau eines ho- 
20 mogenen Stentrohlings, 

— Abziehen des Stentrohlings vom Positivform- 
kern, und 

— Nachbearbeitung des Stentrohlings zur End- 
formgebung des Stents. 

25 

In vorteilhafter Weise wird bei dem erfindungsgema- 
Ben Verfahren also nicht mehr von einer Polymermi- 
schung, sondern von einem einheitlichen Polymermate- 
rial in Form von Poly-P-Hydroxybuttersaure ausgegan- 

30 gen. Ferner entfallt gegenuber dem Stand der Technik 
die aufwendige Schwimmaufbereitung zum Ausfallen 
des Polymerfilmes. Vielmehr wird — wie gemafi dem 
bevorzugten Ausfiihrungsformen des erfindungsgema- 
Ben Verfahrens nach den Anspriichen 2 oder 3 vorgese- 

35 hen ist — entweder mit einem mehrmaligen Tauchen 
des Positivformkerns in die Polymerlosung und an- 
schlieBendem Entnehmen des Kerns aus der Losung 
bzw. mit einem mehrmaligen, nacheinander stattfinden- 
den ObergieBen des Formkerns mit der Polymerlosung 

40 gearbeitet Beide Aiternativen sind prozeBtechnisch 
weit einfacher zu beherrschen und weniger anfallig ge- 
gen ProzeBfluktuationen, wie das oben geschilderte, aus 
dem Stand der Technik bekannte Verfahren. 
Weiterhin haben sich Stents aus Poly-p-Hydroxybut- 

45 ters^ure als biologisch vertraglich und gut bioresorbier- 
bar erwiesen. Insofern durfte die Anwendung der erfin- 
dungsgemaBen Stents auch nicht auf intravasale Stents 
beschrankt sein. Genausogut kdnnen GefaBwandstut- 
zen fur die Gastro- oder urologische Chirurgie herge- 

50 stellt werden. 

Durch die nach Anspruch 4 vorgesehene Rotation des 
Positivformkerns wahrend des Aufbauvorganges des 
Stentrohlings wird dessen Homogenitat durch eine Ver- 
gleichmaBigung des Aufbauvorganges verbessert. 

55 Laut Anspruch 5 wird zum Ansetzen der Polymerlo- 
sung Poly-p-Hydroxybutters&ure als Pulver mit einem 
Anteil von 2 bis 3Gew.% bezogen auf die Gesamtlo- 
sungsmenge in Chloroform geldst Dabei wird vorzugs- 
weise in einem Temperaturbereich zwischen 50 und 

60 70° C unter Riihren gearbeitet (Anspruch 6). 

Nach Anspruch 7 ist vorgesehen, der Polymerlosung 
einen biokompatiblen Weichmacher zuzugeben, womit 
die mechanischen Eigenschaften des Stents entspre- 
chend eingestellt werden. Als Weichmacher ist vorzugs- 

65 weise Ethylcitrat in einer Konzentration von 5 bis 
50 Gew.% bezogen auf die Gesamtlosungsmenge vor- 
gesehen. 

Ein besonderer verfahrenstechnischer Knif f ist in den 
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Anspriichen 8 bzw. 9 angegeben. Ganz allgemein wird 
demnach zur Verbesserung der Entformbarkeit der 
Stentrohlinge mit einem biokompatiblen Trennmittel 
gearbeitet, mit dem der Positivformkern vor dem Auf- 
bringen der Polymerlosung beschichtet wird Dieses 
Trennmittel ist unldslich im Losungsmittel der Polymer- 
losung, in einem anderen Ldsungsmittel jedoch loslich. 
Insbesondere wird dabei als Trennmittel eine konzen- 
trierte Zuckerldsung (Glukose oder Glukosidlfisungen) 
verwendet, die durch destilliertes Wasser vor dem Ab- 
ziehen des Stentrohlings vom Positivformkern heraus- 
geldst wird. Da solche Zuckerldsungen in destilliertem 
Wasser sehr gut, in Chloroform jedoch nicht loslich sind, 
stellt die daraus hergestellte Beschichtung des Positiv- 
formkerns einen guten Aufbauuntergrund beim Auf- 
bringen der viskosen Polymerlosung dar. Nach Fertig- 
stellung des Stentrohlings wird die Beschichtung durch 
das destillierte Wasser sehr schnell herausgelost, wo- 
durch zwischen Positivformkern und dem empfindli- 
chen Stentrohling ein Ringspalt entsteht, folglich der 
empfindliche Rohling praktisch lose auf dem Formkern 
sitzt und einf ach abgezogen werden kann. 

Die Anspriiche 1 0 und 1 1 kennzeichnen Verfahrens- 
maBnahmen, mit denen die Produkteigenschaften des 
damit hergestellten Stents verbessert werden. So kon- 
nen zur kontinuierlichen Freisetzung von gerinnungs- 
oder zellproliferationshemmenden Pharmaka bei der 
Bioresorption des Stents diese Mittel in sein Volumen 
eingebaut werden, indem diese Pharmaka in die Poly- 
merlosung zugegeben werden. Die Verteilung der Phar- 
maka kann dabei homogen fiber das Stentvolumen oder 
in Schichten sein. In letzterem Falle wird bei den einzel- 
nen Tauch- oder ObergieBvorgangen mit unterschiedli- 
chen Polymerlosungen (mit bzw. ohne zugesetzte Phar- 
maka) gearbeitet In analoger Weise konnen nach An- 
spruch 1 1 Silber oder Silberverbindungen der Polymer- 
losung zugesetzt werden, urn als Rdntgenkontrastmittel 
und/oder entzttndungshemmendes Mittel homogen 
oder in Schichten verteilt in das Stentvolumen einge- 
baut zu werden. 

Der nach Anspruch 12 vorgesehene Filtrierschritt fur 
die Polymerlosung dient deren Homogenisierung und 
Reinigung. 

Als vorteilhafte mechanische Bearbeitungsmethode 
zur Nachbearbeitung der Stentrohlinge hat sich das La- 
ser- oder Wasserstrahischneiden herauskristallisiert 
(Anspruch 13). 

Anspruch 14 kennzeichnet einen mit dem erfindungs- 
gemaBen Verfahren hergestellten intraversalen Stent 
aus bioresorbierbarem Polymermaterial, dessen Grund- 
material aus Poly-P-Hydroxybuttersaure besteht 

Weitere Merkmale, Einzelheiten und Vorteile der Er- 
findung sind der nachfolgenden Beschreibung entnehm- 
bar, in der ein Ausfuhrungsbeispiel des erfindungsgema- 
Ben Verfahrens unter Bezugnahme auf die beigefugten 
Zeichnungen naher erlautert wird. Es zeigen 

Fig. 1 eine schematische perspektivische Darstellung 
eines auf einen Positivformkern aufgebauten Stentroh- 
lings, und 

Fig, 2 einen ausschnittsweisen, vergroBerten Quer- 
schnitt durch den auf dem Formkern sitzenden Sten- 
trohling gemaB Fig. 1. 

Ein erfindungsgemafles Verfahren zur Herstellung ei- 
nes resorbierbaren intravasalen Stents wird unter Be- 
zugnahme auf die Fig. 1 und 2 im folgenden naher erdr- 
tert 

Es werden im vorliegenden Ausfuhrungsbeispiel drei 
Polymerlosungen angesetzt, die hinsichtlich der Art und 



Menge des Polymers und des Ldsungsmittels uberein- 
stimmen. Dazu werden jeweils 4 g pulverformige Poly- 
P-Hydroxybuttersaure in 100 ml Chloroform als organi- 
schem Losungsmittel unter Ruhren mit einem Magnet- 
5 ruhrer bei einer Temperatur von 56° C gelost Weiterhin 
wird der Losung ein biokompatibler Weichmacher, 
namlich Ethylcitrat in einer Konzentration von 5 bis 
50Gew.% zur Einstellung der gewiinschten mechani- 
schen Eigenschaften des Stents der Losung unter Ruh- 
io ren beigefugt 

Der ersten der drei Losungen wird zusatzlich ein ger- 
innungshemmendes pharmazeutisches Mittel zugesetzt 
Der dritten der drei Losungen werden Silberteilchen 
beigemischt, die in fertigen Stent als Rontgenkontrast- 
15 mittel dienen. Die Ldsungen werden anschlieBend durch 
eine Fritte vorzugsweise des Typs 3g3 filtriert 

Zur Ausformung eines Stentrohlings 1, wie er in Fig. 1 
und ausschnittsweise in Fig. 2 gezeigt ist, dient ein soge- 
nannter Positivformkern 3, bei dem es sich im wesentli- 
20 chen um ein Zylinderteil mit mehreren Zentimeter Lan- 
ge und einigen wenigen Millimeter Durchmesser han- 
delt. Wie aus Fig. 1 deutlich wird ist der Positivformkern 
2 aus drei im Querschnitt sektorformigen Elementen 3, 
4, 5 zusammengesetzt, die mit Hilfe von Verkeiiungsele- 
25 menten 6 zusammengehalten werden. An seinen stirn- 
seitigen Enden ist der Positivformkern 2 ferner mit Be- 
festigungsosen 7 versehen, nut deren Hilfe der Positiv- 
formkern 2 gehandhabt werden kann. Das fur dem Posi- 
tivformkern 2 verwendete Material ist ein nicht-adhasi- 
30 ver Werkstoff, wie z. B. Polytetrafluorethylen. 

Wie in Fig. 2 angedeutet ist, wird der Positivformkern 
2 vor dem Aufbringen des Stentrohlings 1 mit einer 
biokompatiblen Trennmittelbeschichtung 8 aus einer 
konzentrierten Glukosidlosung versehen, die in Chloro- 
35 form nicht, in destilliertem Wasser jedoch sehr gut los- 
lich ist 

Zum sukzessiven, schichtweisen Aufbau des Sten- 
trohlings 1 wird nun der so vorbereitete Positivform- 
kern 2 in die erste angesetzte Losung eingetaucht und 

40 nach Abwarten einer kurzen Zeitspanne wieder daraus 
entnommen. Es bleibt eine erste Schicht 9 dieser Poly- 
merlosung auf der Trennmittelbeschichtung 8 haften. 
Unter Rotation des Positivkerns 2 wird eine kurze Zeit- 
spanne abgewartet, in der die Poly-p-Hydroxybutter- 

45 satire unter Abdampfen des Chloroforms abgeschieden 
wird. Wie in Fig. 2 durch eine Punktierung angedeutet 
ist, ist in dieser ersten Schicht 9 das gerinnungshemmen- 
de pharmazeutische Mittel 10 homogen verteilt 

AnschlieBend wird der Formkern 2 in die zweite Poly- 

50 merlosung eingetaucht, in der weder gerinnungshem- 
mende Mittel, noch Silberteilchen vorhanden sind. Nach 
kurzer Zeit wird der Formkern 2 wieder aus dieser Lo- 
sung entnommen, wodurch die zweite Schicht 11 auf der 
ersten Schicht 9 haften bleibt Unter Rotation des Form- 

55 kerns 2 findet wiederum ein Abscheiden der Poly-p- Hy- 
droxy buttersaure unter Abdampfen von Chloroform 
statt Dabei wird die erste Schicht 9 zumindest teilweise 
angelost und somit auch eine innige molekulare Verbin- 
dung zur ersten Schicht 9 hergestellt, so daB der Sten- 

60 trohling 1 hinsichtlich seiner Polymerstruktur homogen 
ist 

Der Vorgang wird zur Bildung der dritten Schicht 12 
wiederholt 

Zur Bildung der vierten Schicht 13, die die AuBen- 
65 schicht des Stentrohlings 1 darstellt, wird der Formkern 
2 in die dritte Losung eingetaucht, in der Silberteilchen 
verteilt sind. Nach der Entnahme des Formkerns 2 aus 
dieser Losung bleibt diese vierte Schicht 13 auf der 
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dritten Schicht 12 haften, wobei in der vi^J^Schicht 13 
— wie in Fig. 2 durch Kreuze angedeutet — Silberteil- 
chen 14 homogen verteilt sind. Diese dienen — wie 
erortert — als RontgenkontrastmitteL 

Der Formkern mit dem darauf aufgebauten Stentroh- 5 
ling 1 wird anschlieBend fiber eine Zeitspanne von 2 bis 
10 Minuten unter Rotation getrocknet, wobei alle 
Schichten 9, 1 1, 12, 13 vollstandig auspolymerisieren und 
in sich sowie untereinander eine innige molekuiare Ver- 
bindung eingehen, so daB hinsichtlich der Polymerstruk- 10 
tur im fertig auspolymerisierten Stentrohling 1 keine 
Inhomogenitaten — also keine Schichtstruktur — mehr 
festzustellen sind Zur Innenseite hin sind lediglich die 
gerinnungshemmenden Pharmaka 10 und zur AuBensei- 
te hin die Silberteilchen 14 feststellbar. 15 

Zum Abziehen des Stentrohlings 1 vom Positivform- 
kern 2 wird die gesamte Anordnung in destilliertes Was- 
ser getaucht, das die Trennmittelbeschichtung 8 heraus- 
lost. Dadurch sitzt der Stentrohling 1 lose auf dem Posi- 
tivformkern 2 und kann praktisch widerstandsfrei abge- 20 
zogen werden. 

Der abgezogene Stentrohling 1 wird anschlieBend 
durch Laserschneiden auf seine Soll-Lange geschnitten, 
die in der Regel etwa 3 cm betragt Sein AuBendurch- 
messer betragt etwa 3 mm, seine Wanddicke einige 25 
Zehntel Millimeter. Insofern versteht sich, daB die Dar- 
stellung in Fig. 2 lediglich schematischer Natur ist und 
die Schichtdicken stark ubertrieben zeigt 

Bei der Implantation eines derartigen Stents kann sei- 
ne Lage in einem HerzkranzgefaB aufgrund der Silber- 30 
teilchen 14 in der AuBenschicht rontgenographisch gut 
uberprQft werden. Ferner fordern die gerinnungshem- 
menden Pharmaka 10 in der innenliegenden ersten 
Schicht 9 die Biovertraglichkeit des implantierten 
Stents. Sie werden bei dessen Bioresorption kontinuier- 35 
lich freigesetzt, so daB sich eine Langzeitwirkung ergibt 

AbschlieBend ist darauf hinzuweisen, daB die gerin- 
nungshemmenden Pharmaka 10 und die Silberteilchen 
14 nicht nur schichtweise, sondern auch homogen im 
Stentrohling- Volumen verteilt eingebaut werden kon- 40 
nen. In diesem Falle wird nur mit einer einzigen Poly- 
merlosung gearbeitet, die auch die gerinnungshemmen- 
den Pharmaka und Silberteilchen enth&lt 
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1. Verfahren zur Herstellung intravasaler Stents 
aus bioresorbierbarem Polymermaterial mit fol- 
genden Verfahrensschritten: 

— Ansetzen einer viskosen Losung von Poly- 50 
P-Hydroxybuttersaure als bioresorbierbares 
Polymermaterial in einem Losungsmittel, 

— sukzessives, schichtweises Aufbringen der 
Polymerlosung auf einen Positivformkern (2) 

in mehreren Schritten durch Abscheiden des 55 
Polymermaterials unter Abdampfen des Lo- 
sungsmittels und unter zumindest teilweiser 
Anlosung der vorher abgeschiedenen Schicht 
zum Aufbau eines in seiner Polymerstruktur 
homogenen Stentrohlings (1), 60 

— Abziehen des Stentrohlings (1) vom Positiv- 
formkern (2) und 

— Nachbearbeitung des Stentrohlings (1) zur 
Endformgebung des Stents. 

2. Verfahren nach Anspruch 1, dadurch gekenn- 65 
zeichnet, daB zum sukzessiven, schichtweisen Auf- 
bringen der Polymerlosung der Positivformkern (2) 
mehrmals abwechselnd in die Polymerldsung ein- 



getaucht und zum Abdam^^Res Losungsmittels 
aus der sich darauf anlagernden Polymerlosungs- 
schicht (9, 11, 12, 13) aus der Polymerlosung ent- 
nommen wird. 

3. Verfahren nach Anspruch 1, dadurch gekenn- 
zeichnet, daB zum sukzessiven, schichtweisen Auf- 
bringen der Polymerlosung der Positivformkern (2) 
mehrmals nacheinander mit der Polymerlosung 
ubergossen wird, wobei zwischen jedem Obergie- 
Ben die vorher anhaftende Polymerlosungsschicht 
(9, 11, 12, 13) von der nachfolgenden Polymerlo- 
sungsschicht (11, 12, 13) zumindest teilweise ange- 
lost und das Polymermaterial durch Abdampfen 
des Losungsmittels abgeschieden wird 

4. Verfahren nach einem der Anspriiche 1 bis 3, 
dadurch gekennzeichnet, daB der Positivformkern 
(2) wahrend des Aufbauvorganges des Stentroh- 
lings (1) in Rotation versetzt wird. 

5. Verfahren nach einem der Anspriiche 1 bis 4, 
dadurch gekennzeichnet, daB zum Ansetzen der 
Polymerlosung Poly-p-Hydroxybuttersaure als Pul- 
ver mit einem Anteil von 2 bis 3 Gew.%, vorzugs- 
weise etwa 2J5 Gew.% bezogen auf die Gesamtlo- 
sungsmenge in Chloroform gelost wird 

6. Verfahren nach Anspruch 5, dadurch gekenn- 
zeichnet, daB das Losen unter Ruhren in einem 
Temperaturbereich zwischen 50 und 70° C, vor- 
zugsweise bei 56° C stattfindet 

7. Verfahren nach einem der Anspriiche 1 bis 6, 
dadurch gekennzeichnet, daB der Polymerlosung 
eine biokompatibler Weichmacher, vorzugsweise 
Ethylcitrat in einer Konzentration von 5 bis 
50 Gew.%, zur Einstellung der mechanischen Ei- 
genschaften des Stents zugefugt wird 

8. Verfahren nach einem der Anspriiche 1 bis 7, 
dadurch gekennzeichnet, daB der Positivformkern 
(2) vor dem Aufbringen der Polymerlosung mit ei- 
nem biokompatiblen Trennmittel beschichtet wird 
(Trennmittelbeschichtung 8), das in Chloroform un- 
loslich, in einem anderen Losungsmittel jedoch los- 
lich ist 

9. Verfahren nach Anspruch 8, dadurch gekenn- 
zeichnet, daB als Trennmittel eine konzentrierte 
Zuckerlosung verwendet wird, die durch destillier- 
tes Wasser vor dem Abziehen des Stentrohlings (1) 
vom Positivformkern (2) herausgeidst wird 

10. Verfahren nach einem der Anspriiche 1 bis 9, 
dadurch gekennzeichnet, daB durch Zugabe von 
gerinnungs- oder zellproliferationshemmenden 
Pharmaka (10) in die Polymerlosung diese Pharma- 
ka (10) zur kontinuierlichen Freisetzung bei der 
Bioresorption des Stents in dessen Volumen homo- 
gen oder in eine oder mehrere Schichten (9) verteilt 
eingebaut werden. 

11. Verfahren nach einem der Anspriiche 1 bis 10, 
dadurch gekennzeichnet, daB Teilchen (14) von Sil- 
ber oder Siiberverbindungen in die Polymerlosung 
zugegeben werden, um als Rontgenkontrastmittel 
und/oder entziindungshemmendes Mittel homogen 
oder in eine oder mehrere Schichten (13) verteilt in 
das Stent- Volumen eingebaut zu werden. 

12. Verfahren nach einem der Anspriiche 1 bis 11, 
dadurch gekennzeichnet, daB die Polymerlosung 
vor dem Aufbringen auf den Positivformkern (2) 
durch eine Fritte filtriert wird 

13. Verfahren nach einem der Anspriiche 1 bis 12, 
dadurch gekennzeichnet, daB der Stentrohling (1) 
zur Nachbearbeitung mittels Laser- oder Wasser- 
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strahlschneiden bearbeitet wird 
14. Intravasaler Stent aus bioresorbierbarem Poly- 
material hergestellt nach einem der Anspriiche 1 
bis 13, dadurch gekennzeichnet, daB das Grundma- 
terial des Stents aus Poly-p-Hydroxybuttersaure 
besteht 
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